





































post‐hoc  study,  we  analyse  whether  those  interventions  that  were  originally  designed  for 36 
improving the completeness of manuscript reporting may have had an effect on the number of 37 
citations, which is the measured outcome that we used. 38 
Methods: Masked  to  the  intervention  group,  one  of  us  used  the Web  of  Science  (WoS)  to 39 
quantify the number of citations that the participating manuscripts received up December 2016. 40 
We  calculated  the  mean  citation  ratio  between  intervention  arms  and  then  quantified  the 41 




processes  showed  higher  averages,  standard  deviations  and  annual  rates.  The  intervention 46 































positive  results  regarding  completeness  of  reporting —  although  only  one  of  these  reached 76 
statistical significance. Those studies were based on a partly subjective outcome, the Manuscript 77 
Quality  Assessment  Instrument  (MQAI),18  and  there  is  evidence  that  evaluators  could  have 78 
successfully guessed which were  in the  intervention group8. Consequently,  raters could have 79 
favoured the group receiving an additional intervention, thus raising the risk of detection bias. 80 




of  citations  has  been  previously  studied,  with  promising  though  not  statistically  significant 85 






and  called  the  “Improve Quality”  (IQ)  study15,  in which we  randomly  allocated  129  suitable 92 














a 2x2 factorial design: a suggestion to  the reviewers to employ an abridged checklist  for  the 106 
evaluation  of  basic  biomedical  research  papers  (C);24  and  adding  a  statistician  (S)  from  the 107 
reviewer  panel  list.  Consequently,  the  4  groups  were  defined  as:  papers  which  received  a 108 









interventions, with  the  senior methodological  reviewer proposing  specific  changes based on 118 
relevant  international  reporting  guidelines;  and,  third,  it  avoided  attrition  by  delaying  the 119 
intervention until the decision had been made on whether or not to publish. 120 
Masked to the intervention group, one of us (MV) collected from WoS the number of citations 121 
that  the ET and  IQ articles  received. A  search was made using  the website’s  search  tab and 122 









more  robust  Jackknife  method,  which  provides  wider  and  more  conservative  intervals.  As 131 
sensitivity  analyses,  we  also  report  alternative  analyses  such  as  the  previously  mentioned 132 
Poisson model (Sections 2 to 4 of SM). 133 
Additional collected variables are described in Section 1 of SM. Section 6 of SM and the master’s 134 























    Number of citations  Annual rate  Articles with 
0 citations N1  N2  Mean (SD)  Median (Max)  Mean (SD) 
IQ study 
Standard review 
process (reference)  37  27  8.4 (12.2)  4 (45)  0.7 (1.1)  1 (3.7%) 
Statistician  31  26  8.4 (13.7)  4.5 (67)  0.7 (1.2)  4 (15.4%) 
Checklist  32  22  10.3 (18.8)  4.5 (89)  0.9 (1.6)  3 (13.6%) 
Statistician + Checklist  29  24  10.7 (15.5)  6.5 (60)  0.9 (1.3)  3 (12.5%) 
ET study 
Standard review 
process (reference)  41  41  3.6 (2.5)  3 (10)  0.5 (0.3)  2 (4.9%) 
Statistician + Checklist  51  51  5.1 (4.9)  3 (19)  0.7 (0.7)  7 (13.7%) 
N1=number of randomized manuscripts; N2=number of analysed manuscripts. 157 
 158 







All analyses show some  intervention effect  (Figure 3), which  is  slightly  larger  in  the ET study 165 
while there is greater uncertainty from random error in the IQ study.  166 






If we  consider  both  studies  together, we  find  that  including  a methodological  reviewer  (for 173 
example, a senior statistician) who is dedicated to looking for missing RG items increases the 174 
number of citations by 43% (95%CI: 3% to 98%), a result that — if this finding is sustained — might 175 
justify  the  cost  and  time  expenditure  by  the  journal26‐27.  The  number  of  papers  with  zero‐176 
citations was also higher in the intervention groups of both studies, which raises the possibility 177 




adding  to  the  peer  review process  a methodological  expert who  ensures  that  the  reporting 182 
guidelines are adhered to. Although the number of citations is considered by some authors to 183 
be  an  indicator  of  a  paper’s  influence,28‐32  some  have  argued  that  “citation  counts  are  an 184 








In  interpreting  this  effect  size,  we  should  keep  in  mind  the  uncertainty  reflected  by  the 192 
confidence intervals.  193 
Our next important limitation pertains to the fact that our results rely on just one journal that is 194 
not  top‐quality  and  they  therefore  cannot  be  transported  to  top‐tier  journals  where  those 195 
interventions  have  probably  already  been  implemented.    According  to  the  Scimago  Journal 196 









also  not  be  concerned  about  whether  or  not  the  95%  confidence  intervals  (CI)  include  the 206 
neutral value of 1, because there is no such previous hypothesis. However, as we stated prior to 207 








outcome,  this  present  study was  not  powered  to  test  this  post‐hoc  analysis;  therefore,  our 215 










ET:  “Enhance  Transparency”  study.  Cobo  E,  Selva‐O’Callaghan  A,  Ribera  JM,  Cardellach  F, 225 
Dominguez  R,  Vilardell M.  Statistical  Reviewers  Improve  Reporting  in  Biomedical  Articles:  A 226 
Randomized Trial. Plos One. 2007; 2 (3): e332.  227 
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Figure  3.  Citations‐per‐year  mean  ratio.  Point  effect  estimates  are  obtained  through  (1) 353 
resampling  methods  with  relaxed  distribution  assumptions;  and  generalized  linear  (GLM) 354 











effect  but  much  smaller  measures  of  uncertainty,  resulting  in  overly  narrow  confidence 366 
intervals.  Section 3 of SM presents the results of other possible comparisons in the IQ study, 367 







the  CONSORT  group  (Section  6);  in  2015  for  the  master’s  dissertation  of  the  first  author 375 
(http://hdl.handle.net/2099.1/26123); and in April 2016 for a previous draft of the present results 376 
(Section 5). Our objective has always been to estimate the effects on citations; however, when 377 





counts since December 31 2016),  the number of zero‐citations was smaller,  thus making  the 382 
zero‐inflated Poisson model less necessary. In those models, to account for the different lengths 383 
of follow‐up in the analyses, the time from publication was set as an offset variable. 384 
Section  7  describes  our  bibliographic  search  to  find  all  randomized  controlled  trials  (RCTs) 385 
evaluating  the  impact  of  interventions  to  improve  the  quality  of  peer  review  in  biomedical 386 
journals. This search was based on the systematic review of Bruce et al.8, which we expand on 387 
with a longer follow‐up. We also searched for RCTs that had been experimentally assessed to 388 
improve the number of citations. 389 
Section 8 includes the R code used for the analyses. 390 
